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BILIARY STRICTURES AFTER LIVER TRANSPLANTATION 
Risk Factors, Diagnosis, Treatment and Outcome 
 
1. De hoogte van de serum piek alanine aminotransferase (ALT) voorspelt de kans op 
postoperatieve niet-anastomotische galwegstricturen (NAS) na transplantatie van een lever 
afkomstig van een donor met circulatiestilstand (Dit proefschrift). 
2. De novo gevormde donor-specifieke antilichamen (DSA) na een levertransplantatie geven een 
significante vermindering van de graft survival, maar ze spelen geen rol bij het ontstaan van 
niet-anastomotische galwegstricturen (Dit proefschrift). 
3. Visualisatie van de galwegen met Magnetische Resonantie Cholangio- en Pancreatografie 
(MRCP) is een betrouwbare techniek voor het aantonen of uitsluiten van niet-anastomotische 
galwegstricturen en leent zich vanwege het niet-invasieve karakter goed voor toekomstige 
studies (Dit proefschrift). 
4. Verhoogde elasticiteitswaarden, zoals bepaald met transiente elastografie, bij patiënten met 
niet-anastomotische galwegstricturen kunnen vooral verklaard worden door persisterende 
cholestase en slechts in geringe mate door de aanwezigheid van fibrose (Dit proefschrift). 
5. Het endoscopisch behandelen van (niet-)anastomotische galwegstricturen is een 
therapeutische uitdaging maar moet te allen tijde geprobeerd worden om transplantaatfalen te 
voorkomen (Dit proefschrift). 
6. De verwachting is dat implementatie van geoxygeneerde machineperfusie van levers afkomstig 
van donoren na een circulatiestilstand zal leiden tot uitkomsten van levertransplantatie die 
vergelijkbaar zijn met transplantatie van levers afkomstig van hersendode donoren (Dutkowski. 
Annals of Surgery 2015;262:764-71). 
7. Al sinds de start van levertransplantaties zijn de galwegen de Achilleshiel (Starzl et al. 
Gastroenterology1979;77:375-88). 
8. Voordat alle kandidaten voor levertransplantatie gescreend worden op de aanwezigheid van 
DSA dient er eerst een algoritme te zijn dat zowel patiënten identificeert die vroeg na 
transplantatie ernstige gevolgen van DSA kunnen ondervinden als patiënten bij wie in geval van 
een donorlever met een incompatibel HLA-patroon extra immunosuppressie nodig is (O'Leary. 
Am J Transplant 2014;14:779-87). 
9. Met het beschikbaar komen van directe antivirale therapie voor hepatitis C zal de meest 
voorkomende indicatie voor levertransplantatie de komende jaren verschuiven naar 
welvaartsziekten als postalcoholische levercirrose en niet-alcoholische steatohepatitis (Cheung. 
Clinics in Liver Disease 2017;21:793-813). 
10. De vooruitgang die de wetenschap boekt, is geen vooruitgang op een pad dat vooraf klaar lag, 
maar op een pad dat zich onder de gegeven omstandigheden door de 
wetenschapsbeoefenaren liet uithakken. (Trudy Dehue, Betere mensen, 2014). 
11. Het is van essentieel belang om inzicht te krijgen in de angsten en depressieve gevoelens van 
patiënten omdat het doorlopen van een intensief transplantatietraject primair tot doel heeft de 
kwaliteit van leven te verbeteren en niet de dood uit te stellen. (Robin Williams, Patch Adams, 
1998). 
12. Er is geen statistiek nodig om te berekenen dat het aantal ballen dat in de lucht gehouden moet 
worden significant stijgt als je een promotietraject met het moederschap wil combineren.  
